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筋牧縮＝依JI-骨折＝就テ ( w.JV(αグner:Uber Frakturen rlurch ~luskelzug. Arch. f. kl. 








~） 鯨状突起骨折 1例ハ鍛石採掘中， f也ハ大石ヲ動力セJレ日寺，俄＝胸椎＝患I］痛及破音ヲ感ゼシモノ
デ，前者ノ、第1胸椎，後者ハ第7頚椎及第l胸椎ノ練状突起／牽裂骨折ヲ詮明シタ。カカル骨折ノ、重キ物
ヲ持上ゲシト λル時起 P, Kirchmayrュヨレパ，鱈帽筋，菱形筋，其f也諸筋ノ1急激ナPレ殊＝左右不等
／』投縮カニ a リ走塁Jレ。








翻血的骨折療法＝就テ (E. W le川・ χuroperativen Knochenbrucbbehanrllung. Dtsch. 
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炎症J物理化皐的像＝及ボス切開ノ作用 U' Re川 ClぷJUber <lie Wirkung der Inzi~ion 







結縁z扱ケJI-陰性期＝就テ （ム’Ild11reid1, S I 'rt;•o川崎Ii ・ U ber die negati山 Phaseder 
Tub巴Iculose. ¥". ~f. ¥V. :-Jr・3'1・Iリ32，ド.I 2+2.) 4.
l Iamlmrger教授／所前局所血像（炎症竃自身ユ於ケノレ）ヲ検スノレコト＝ヨリ結綴ノ陰性期ユ就イテ攻
究シタ。先ヅ I＇』l"lJlllt疹ノ同所凪ti象ヲ険シ タノレ後陰性期ノ経過巾夏＝ Pi叩凶反際、7起セシ品 Jレ時ノ、







イ長テ明確＝次／.刻Iク推論シ得。＠nチ陰性期ノ、皐ニ抗健ノJenキ humoralestofe ノミナ ラズ細胞機能
＝モ影響ヲ及ボ シ， H陰性期ト ノ、抗原抗惚間ノィ、飽和＝闘スノレモ ノ ェ~＇；ズシ テ各種身偶作用 ヲ障害Z
Jレ所ノ一般的生物事的反際＝基図スJレモノナリ。 （上鳥）
腫蕩
癌腫r新血液診断法 ¥I. .!. IいわJFine new: Bl utunter~uじh ungsmethodik fi.ir die 
Krebsdiagnos士．九I.'.¥!. ＼’ ：＇＼r. +3・1932，討 J711.) 5. 




ノ繊維素ヲ各々溶カサナイカワ其ノ他ノ各々ノ繊維素 7j容力〈 ト 云 7原理！ ＂＇ ~見際用シタモノデアツ
テ，新鮮ナノレ施蕩細胞ノ代リ ー， 乾煉粉末／形ノ モノヲ利用スルノデア ）~ 0 If主力法＝ヨリ焔／早期診
断力’可能デアノレ。 （藤原紫j
慢性位性白血病J一例 (B. n川 gi吋"r・i:l泊 Fall、onchronischer aleukamischer Lymph・
adenose mit rliffusen und zirkumskripten Haulinfiltration. ¥". I<:. ¥'. 23・Sept・1932,:¥1. 
39/40.) 6. 
著者ノ、11歳 ノ女子ユ於ケJレ慢性仮性白J(I札病；I例 ヲ報告シ， ソ人経過t.l注意λ ベキ:l,;  ／貼ユ就イ
テ漣ベテヰノレ。









骨JX線LスベクトJI-＇検査成績 ( <'Hew・d1e11 日gebnis淀川口tg•,nspektro』~raphischer
Untersuchungen am Knocl1en. !. ¥Iitteiiung. Dtsch.χ. Chir. 236. Hd. 1'. Hf. 1932.) 7. 
骨形成物質／各固有ナJし＼線」スペクトノレ寸7類別シ， ソレヲ基礎トシテ骨／；有機並ユ無機成分ノ結
晶構造並＝結合関係ヲ陥明シ，骨ノ構造ニ閥スル知見 7Yiメントセルモノデアル。 X線Lスベクトル「
／原理．ハ Laue氏／『結晶ノ X線干渉現象』ノ後見後 i）＼線ノ、可親光線ト同一＝廻折干渉ノ性ヲ有シ
『化撃的X線 Lスベクトノレ7分折』可能ナノレ事 i）可親光線Lスベクト Jレlガ二夫元的平面的格子＝階、用サ
ルノレ＝反シX線LA ペクトノレ＇ ＂＇＼線ノ特異性ニ因リ三夫元的空間佑子ナル結晶／構造検査郎チ『立穏
化率的 X線分折』可能ナル事／：理論ユ立脚セ Jレモノデアノレ。著者ノ使用セ Jレ装置ノ、 Debye-Sじherer
氏法デ，任意ノ封陰極物質ヨリノ平行 X線東ヲ可検物質ユ投射シソノ封陰柾a物質固有ノj線」スペクト
ノレ寸ユ封スJレ可検物質ノ干渉如何7以テ可織物質／組成立tc.＝.結晶ヲ知Jし装置デアル。著者ノ、人骨ノ薄
Jj•，粉末，脱灰，灰it ノコた々ヲ検査シ， i）骨／無機物質ノ、一昔日結晶構造 7有シ其物ノ、アノし種／燐灰石
ト炭酸 Lカルチウム寸ト＝扇ス。 i）骨／；有機物質ノ、常＝結晶構造ヲ有シヨ／有機ニシテ結晶性ナノレX




脊髄帯蹴峨醇法 (Ji. ｝イir.,d11cr・ :-;pinal zone anaesthesia. Surg. etc. ：＇＼け・ 3・ ~ept. Iリ32,
p. 317.) 8. 
患者ノ位置ヲ様位ユシ，頭ヲ低ク，骨盤7高ヶ，其角度725／比ニ λ。腰椎穿刺ヲシテ，脳脊髄液／
一定量ヲ探リ，空気ヲ注入ス。雨者ノ：量ヲ加減シテ穿刺針ト脊髄液ノ高サトノ位置ヲ同ジウス。攻：ニ
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ク肉芽面＝定着スノレト云フ事ハ考ヘラ レヌ ガ一般＝異骨量上皮ノ自然排除＝際シソノ分解産物ノ、車IJW声1
浅ノ上皮＝著シキ愛育刺哉ヲ興へJレカラ，之ノ方法ハ 二次的＝自lj酉治癒ヲ助ケJレモノト思ハレ Jレ。故
＝今後ノ、夏ユ給皮者 ト受皮者ト ノ間／生物撃的／差異品ツキ遁常 ／検査ヲ行ヒ組織率的所見ト併セ考
へテ試ムレパヤガテ確寅ナ同額刺繍＝役：≫r_ツコトガ出来ヤウカラ今ノ場合推奨スJレコトノ、同種刺随ト
同時＝，謝照片ト シテ自家刺植ヲモ行フベキデアノレ。（西尾）
鞍岨J危険ヲ，現今J補助法＝依ツテ防止シ得ルヤ ( C'.Rudel: :-;chutzen die gebrau-










降、ヲ行フ事デアリ， 1!:ニ試験赤血球ニヨ ル検査，及ピ Schiff/ Neunglaser-verfahrenヲ行フヲ持奨ス
ノレ。要之，今日迄－-fl')：ユ行ハレテ；＼ Jレ補助法ノ、輸血ノ；危険ヲ無傑件＝防止スルモノデノ、ナイ。（仲間）
静服内持積鈷満注入Z就テ (H. 1¥'i刷 ・ic.'d1：じ1汚rdie intr且・.－eniiseDauertropfinfusion乱uf
Crum! einer fast 2ojahrigen Frfahrung. Dtsch. 7.. Chir. z 36. 13d. 1 1.u 1 2. Hf. 1932.) 1. 
La wen ノ；永イギi~験品司レバ静脈内持綴貼滴注入ノ、原因ノ刻1(nJ ヲ問ノ、ズ念性ノ危険ナ循環障害ユ服用
シテ頁イ結果ヲ得タn手術後ノ虚股及ビ腹膜炎ノ虚脱が先ヅ用 ヒラレルモノデアノレ。ケー ユヒスベルグ




火傷面＝用フJI,.草寧酸JPH IS . .!.,'°J'ccuυ・ The l川clr<)genion concentration of tannic 
礼c1dsolution usecl in the treatment d burns. Surg. etc. Vol. LV. :¥0・4・1り32,p. 455・） 12. 
車寧餓ノ、臨床上火傷商＝用ヒラノレルコトハ乙玉三上三と氏ユヨリ記載サノレ。氏ノ、強酸度／』攻敏性強
キモノ ヲ用フイシト提唱 シJjl7l，著者ノ貨験的研究ーョレバ主主ヅト乙と氏／浴液ヲ幾分中和セルモ
ノヂ， I'l ガ血液ノソレト相似タノレ｛直ヲ有スノレ程度／翠L寧酸ヲ用フ Jレノカり 最モ効果的デアノレ。 印ヲ
I斗［ 7.4ノモノガ最モ局所組織ノ凝固反際／高キモノデアツテ，従ツテ局所ヨリノ穂波漏出ヲ防F，局
所感染ノ橡防，夫皮ノj新生ヲ促ス等ノ目的ユ最モ効果的ナルコトヲ設明シタ 0 -
資際上， E匹寧酸浴液ノ、： .n1:,gr／純単寧酸ユ7]<: .)ll()cピ ヲ 加ヘタノレモノヲ用ヒ，之ガ~n チ I'll=/.-!
:・,:::; Jレノデアノレ。ぐイi!Hf)
放射線・光線
末梢神経J左左tグ左這影法 （阪かんr,Jr ，ん仰bi: Die Darstellung cler periphercn 
0.'l'rven im Rontgenbild. Arch. f, kl.じbir.171. Bd. 3. Hr. 1932，メ.538.) 13. 








轟様突起炎Jレシトゲシ診断n技果ト範園 (JI. f，，・ad~ki. Ergebni対 undGrenzen 
<ler Rυntgendiagnostik bei <ler Appendizitis. Forts. auf d. G巴b.d. Rontgenstr. licl. 45. Hf. 













捧動性眼球突出症J慮置 (F. L＂ο対， I’J.Ir汗iクfa:Zur Kli 
pulsierenden Exophthalmus. Dtsch.χ. Cbir. 236. Bd. 4・und5. Ht. 1932.) 15. 





舌J原控性放線拡菌症 ( 0 .. T. Cameron : Primary actinけmyc0si-; o「tli巴わngue.J. of 






日本外科 rt耐第 JO ~き第 1 却＂~
多授性化膿形戎ヲ見Jレ事アリ。診断ハ比較的容易ナレドモ，鑑別スベキモノトシテ護諜服，結核p 膿




下顎関節部J手術＝がケJi.皮膚切開 (0.パf'l/iir/t Uber operatiren Zugang (SιI mill 
fiibrung) bei Op21九tionenam Kiefergelenke uncl am ol万ren .¥bschnitte des auf~teigenclen 




~n：耳霊ノ基部ヲ廻 リテ約 2.;:J 椀ノ皮膚切開ヲ加へ，銀鈎ユテ開キツツI飲昔日ヲ鈍性＝分チテ前方＝推
シ閥キ，顔面市中経ヲ其レヲ園ム組織ト共＝前方＝移十iii シ テ深部品進七耳下腺ノ後及上総＝ヨ~ 9＇禦
::. · i:摂部品主主ー シ得。向下頼関節ノ j露出：：. j際シテハ上~［.皮膚切開 ／古iJ上端ヨリ耳珠／前 ヲ 1極上カュ延
パシ，場合＝依リテへ夏＝前方ニ曲ツテ，傾骨弓ユ沿ヒテ続々 1続ノ横行脚ヲ施スモヨイ。（fl骨）
胸部
誤診サレ易キ原控性肺臓鹿（r＼・. パ＇l<.:i1lhril: I li'.tgnostische Irrliimer bei primaren Lungen-




著者ハ多数／有名ナノレ瞥師ユヨリテ種々 ノ診断ヲサレ，最後＝剖検シタ興味アル1例 7 ，釘ス。 ~n チ，
肺症状／授現スノレ9ヶ月新j：.下昔日胸惟及ビ上部1契機＝早期締ftヲナシ，intシキ紳経痛様終痛ノ形デ現レ
ダ。自動車＝衝突シテ脊惟ヲ1晶子「サレ約5週間ヲ経テ後現シタノレ，）＇｝ ；＜，外傷性結核ト考ヘラレ其後＝安




L己Lとと1~所見＝注意ヲシナカツタ，コ レ ユハ村t問板及ビ骨皮質判長存サレテ，機健ノ rjl心澄明 ／
アノレ脆蕩＝特有ナル霊童化カ6~2 メラレルニカカ ハ ラズ，椎骨結核＝叫 イー！ナル権問板／崩壊， l舜後惟骨量／
癒着等ノ、認メラ レナイノ ヂアル。（付上）
麗i凡ナJi.肺虚脱＝就テ（ρ.0.ル111irl I・！・.inReilrag zum Kran kJJ('itshilde des nnssi1・en 
Lungcn kollaいえ庁、Arch. Ki. Chir・1 7 I. lld. 2・H仁 Iり Juli Iリ32.)19. 
~汎ナJレ1市民主,fil l 2例ヲ報告シ次ノ；知lク述ベテヰル。 ）＃（汎ナノレ肺慮l氏ハ腹部守術後，骨折後＝多イ
ガ， 叉子治シ ド、スベテ ノ病気ノ合併症 トシテモ＊）レモノデアルo三主ナノレ原因ハ粘液，血液，I莫傑物，異
物， Jl童書事ユゴノレ主主管枝問m，及ビ淋巴腺， n重喜善二ヨノレ麿迫等＝シテ，H"i換気ノ不充分7 目安味t反射ノi減
少ガアレバー暦起リ易ィ。又迷走市申径が之＝閥輿シテヰルコ ト砂1カデアル。
康汎ナノレ肺厳脱ノ、気管枝／閉幕ガ去レノぐ向然＝治リ，姿勢／境夏，炭酸天主r吸入ニヨ リ脚／旗開ヲ





L内部導流寸術後J慶i凡ナJ＆－肺虚脱成立J一因子，強防及ヒ・虚置Z関スル注意 (Jr. B. 
Faulkna. E. C. F・α1lknc1・ : Internal Draina‘ge. A factor in the production of postoperati1・e 
massive collapse of the lung ( Pulmonar.1 Atelecta,is). :-;uggeslions as to prevention an<l 













；理＝基イテ fr ~、 Jレノレナ ラパ術後／患者／庭置＝閲シ テ債値アリ。（村上）
乳房切断後J：乳房成形術 (W. Reinltα1・d: Totale l¥1astoneoplastik nach .¥mputatio 
:¥Iammae. Dtsch.ヌ.f. Chir. 236. Bd . .+u. 5. H仁 1932,S. 308.) 21. 
乳房成形術ノ、従来ノ、主トシテ下登乳房ユ際用サレタ Jレガp 著者ノ、宇し房切断部位＝イ也側／乳房／牛分
ヲ以テヨク移植成形／目的ガ美シク達成サレルコト 7 示ス。 ~n'f，乳輸ト乳鳴ヲヱ分シ胸筋膜ユ至ノレ
縫切開 7行ヒ有韮乳腺調理ノ拭態＝シテ乳房切断部位へ移植スノレ。有整部ノ、 3週後＝切リ離シ牛分ニナ
レノレ爾乳房ヲ造形スノレ。
此時興味アルへ 新ナル乳房 I!fL線組織ガ萎縮スノレカドウカ，及ピ新成形乳房ヨリ字Lガti:¥）レカ F'ウ




ピJ＆－ロ－ト I施行後z方きケJ＆－胃機能 ( E. Beresow，λ・.＇、，f乙，
Bil rot！】 I.op号rierten'.Wagens. Dtsch. Z. Chir. 236. Bd. 6. urn! 7・Hf.Iリ32,S . .+65・） 2. 
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連倒的＝小腸＝向ヒ遜過民（中尾）
術後J消化性胃鵡潰事 （L./,l{k:~c11 uudt, 1'/i. }•,'!'/.-: Das pqstoperatire peptische Mage1ト
Darmgeschwiir. Dtsch.χ. Chir・236.Brl. 6. u. 7. Hf. 1932.) 23. 
著者ハハイデルベJ竺！外科教室設近10年間＝於ケル術後ノ消化性積書Z患者!JP.例＝就テ種々ナル方面
司り淑察シタ結果衣ノi結論ヲ得タ。
橡防法トシテハ， I. 胃父ハ十二指腸潰疹／治療＝常ツテハ胃分泌ヲIiぅ！｛ Pレダケ少 デ スル ~n キ術式
~n チ目的凡ナ ノし Hillroth I.叉ノ、 lr.ノ切除術7行フコ l・ 0 









空揚J多投性憩室 (A. Christ: Multiple Diげ rtikeld. Jejunum. Dtsch.χ. Chir. 236. 




テヰタ。 ·1.:: :1, i；万腸管関~. 結 fi形成，炎症，癒着等ヲ来サナイ限リカク高度／；解剖的聖書化ニ閥ラズ高
年.＝.~）レマデ無症状ヂアル事ハ注目 スベキデ，之ハ憩室党，· n貨基底ヂ自身／嬬動運動ヲ有スルガ銭ヂア
ノレ。 診断ノ、容易ヂ，鑑別スベキハ上昔日小腸ノ高度ノnj；奨症デアル。 X線i猿ハ＊平薗ヲ宥スル牛図形像
ヲ嬰 シ司王商上＝気胞が認メ ラレノし。コノ崎形／原因 ヲ著者ハ胎生期ノ崎形＝ヨルモ／トf吉ゼリ。（彦）
鹿j凡ナル小腸J硬塞（F. 8lllrm : Die Klinik ausgedehntcr Infarzierungen des Oi.incl.iト






ノレ。傷害 bi主走性血h全’l'l:i~'Jl ·旅炎ト小腸ノ壕:[if. トノ問＝深キ原図的関係ノアノレコトヲ追求ν，傷害外科
＝ー ツ／注意7'(!1シテヰル。（緒方）
牒臓嚢腫＝就テ （／，守r.あ，
ihrer .¥1,tioloμ・ie, sowi眠3【JesD礼uerεrfolgesd巴Ioper,1ti、じnB巴h江ndlun店.nelコstUntersuchungen 
ub士rdie Heziehungen Z¥1・ischen den P礼nkre且scy吋lL'n und 《！emsp~ileren .¥uftreten eiues 
外 園 文 献 日15





出血性責痘J牌刷出謹隔成績＝就テ !JI.δ＇ilberbe叩 Uber die Dauerresultate der Sple-








直腸癌J手術＝就テ (E. ,'-,'dmeider ・ Zur Operation des Mastdarmkrebses. Zbl. f. Chi1. 









議腹膜腫房＝於ケルヘツセ氏症候＝就テ （ ~L Zaicei・αf Uber das Hess色、cheSrmptom 









ノ i温度恢復及ピ上昇ヲ来シ，コレハ版物ノ俊育ノミ1~ ：！）！；月＝移レノレ詮擦＝シテ， 1契機部交感紳経ノ強キ歴
m＝ヨル紳経ノ調，）1持：症状デアノレ，同時＝下肢皮！首／乾燥及ピ勤毛反射／下降又ノ、鉄tenヲ1'.Iとフ。（行野）
鼠隈部淋巴肉芽腫 (H. F De Wo（.によ V.I 'an C'fcue: L_nnghogranulorna inguinale. 
]. of am. M. J¥. Sept. 24・1932,p. rn6s.l 30. 











li) 直腸狭窄＝於テへ鼠撲部淋巴肉芽胞ヲ モ~~·~／際考慮ニ置 ク 可キデア Jレ。 （小i翠）
脊柱・脊髄
頚椎骨折二就テ (JI Iαesecke ・ IJ1 ，，~ r Hal品川irtelbri.iche. Dtsch.χ. Chi1-. 236. Bd. 4. u.
:;. Hf. Iリ32.)31. 
頚椎骨折ノ廃世ノ、出来Jレ夕、ケ保存的療法ニヨ ノレペキデアノレ。脊髄損傷ヲ件フモノニ於テモ保存的療
法＝ョリ非常＝好結果ヲ示シ賞用上全快ス ル コトモ稀デノ、ナ イ。 ~n グ リソン氏蹄係ユヨ リ徐々＝整復
シ後＝頚ニ支持紛i帯 7ナス。而jシテ－｝JtHオミノレダケ早ク物理的療法ヲ初メレ ントゲン像ユ脊椎＝仮骨
!f''1X.ヲ充分＝見ル迄額＝支持繊帯ヲl'itケノし。 強力矯正法ノ、脊髄挫傷或ノ、後／.l¥血 ノ：危険ガアJレカ ラ漣ケ




大腿骨頭部骨折J手術的虞畳二就テ (JI. Jen/.'・alem：χur operativen Behandlung der 
Sc、benkelhalsbrtiche.Chirurg, Hf. 19・ I.()kt. Iリ32，ド.77 3.) 3:.!. 
大腿骨頭部骨折／治療＝常ツ テハ一般＝治癒期間ヲ短ク シ，又治療手段ニ1*l:起Jレ危険ヲ出来ノレ大
ケ少ク スノレコトヲ考慮セ宇パナラヌ。おmith-Pete1sen氏ノ手術ノ、短時間デ目的ヲ達 文JC・ガ！著者ノ、次／
刻Iク之ヲ修正シテ i/0 •L 。局所脚務／下ニ外大鱒子昔日ヲ露出セシ メ， 骨折ヲ iE シク整復セシメテ後，電
気穿孔器ヲ仮：yテ其小切開口ヨリ細キ Kirschnerノ針金 子大腿骨頭部／中央ヲ遁 シテ大腿骨頭迄締入
ス ノレ。手術ノ、x 五l~®税ヲ併用ス ノレコト＝｛／（ツ テ其針金力視大腿骨頭部ノ中央ユアルヤヲ検スノレ。若シ然
ラザル トキノ＼透親板／ モトデ針金7引キ抜イ テ再ピ挿入スレパ難ナク橋正モIU~（，骨ニハ何等障害
7及ボサヌ。 一度針金ガ正シイii:佐＝入レパ， 釘頭ユアル穴 7其ノ；先＝遁シテ釘頭ニキチン ト合7
Vorschlagstahl 7以テ3放射釘ヲ骨中二打チ込ム。正I化ユ器具ヲ使ヘパ主T方針金カラハズレズニ入Jし潟




的~f在ヨリ手術ノ結果確貸＝而iモ早期カ ヲ 閥節ノ機能 ヲ行ノ、セ得Jレ動力、優リ，コノ＊賀ノ、：；..持繍的牽
引が、ヤιキプス寸縦常＝優ノし動デアル。（亀Il)
外 l!Q 叉 献 :.l7 
静服癌J荒蕪療法 ( W Baf'izwr Die Vcr<idungsbehancllung der ¥'aiizen. Ther. d. 














感染セル腎臓結石ノ：術後療法トシテJ持績的排膿管設置 (H. J／川tchler:lJi七 JJaue1-
drainage der ~iere bei dcr po~toperativen Behandelun‘g d巴l innzierteri. Stcinniere.λrιIL L 






腎臓爽膜＝関スJI-賓験的研究及ビ其JJ賓際的意義 (0. 仇叫： Expcrimentelle Unter-
~uchung iiber die Kapsでlverhiiltni;seder ¥"iere und ihre praktiscl1e Bedeutun日．人rel!. r: 
Kl. Chir. 171. Bd. r. Hf. s. 45・ IリFi35. 
著者ノ、各種ノ動物＝就テ 1）腎臓笈質組織内， ：！）腎臓爽膜l勾，；；）腹膜胞内＝注入セノし色素／！汲牧AA
態ヲ観察シタ。ソレ＝ヨレパ色素ガ腹膜胞ヨリ腎臓資質＝向ケテ排池サレノレ：！Ji'.ノ、決シテナイ，常ユ腎
臓資質ヨリ腎臓炎膜ニ向ケテ排f世サレル。此~Ji'：貨ヨリ A レバ腎臓資質ノ j膿主主．ノ、 I背臓災膜ニ向ソテ披リ
得ノレガ脂肪爽膜ノ膿蕩ハ始ンド全ク l腎臓rt質＝向ヅテノ、破レナイ， ~n チ繊維性爽膜ノ、腎臓1主主質ユ封シ
テ被＝防Mヲ形成シテ居ルモノト fへノレ。（革烏傍j
泌尿器疾患＝於ケJI-前薦骨神経切除＝就4テ （G. .'¥FoυIr! H.escktion "f・thepresacral 
nen・c in urological山町、比 Brit.J. of ~urg・＼＂ll. 77・Julylリ32.)36. 
勝脱ノ紳極分布ハ 1）腸骨下腹J神経， 2）骨盤紳経，3）陰昔日神経／．；者ナ p。腸骨下腹紳経ハ前im骨
紳縫ヨリ出ズ。
勝脱／充満過程ノ、，前薦骨紳経ヨリノ：交感if桝rヨリ透ラルル動的和j戟＝ヨリ起ルモノエシテ，木市中
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phie. <lurch F,Jektrokoagulation. Dtsch.χ. Cbir. 233. Bd. 516. Hf. 1932, S. 320.) 37. 
本法ハ近来ノ泌尿系手術2器具ノ吹頁ト共＝漸ク賞用化セラレ，探護腺肥大症ノ根治手術ノ不可能ナ
ノレモノ＝多ク用ヒラレル。 著者ノ、18仰lュツキヌド法ヲ施行シ担 カソノ過牛数＝於テ頁好ナ成績7！＆メ テ
活Jレ。
木法ニノ、 Rosenuurg 氏刀ヲ具備セル紛脱鏡ガ必要デアノレ。術前＝腎臓機能:x.勝脱炎／；有無ヲ験シ










非特異性副委丸炎 ( H. Le1111,cl: Uber unspezifische Fpididymitis. Disch. Z. Chir・235・
Bd. Iリ32,s. 415.) 38. 
非特異性高I］懇丸炎ハ種々ノ品目的エコリ起Pレガ特エ帝j筒状球菌及ピ大腸1¥i＝ョ ツテモツトモ屡々起
ル。 殆ン F'常 ＝－ 1査部尿道及ピソノ llj；・t~電器官 IfX、忠ヨ リ求惑丸的＝非特異性国1］撃丸炎ガ成ケースル。然シ




細存j~的検変及ピ Seifert .＝.ヨル；：説検査ノ、有過スベキヂナイ。 ）If（；董鏡及ヒー X手車検査モ高1］象丸／炎4主
的過程ヲ俗資＝規定シ得ナイ。放.＝.f、明ナル症状ユ於テハ試験的摘出ガ行ハノレベキデアル。
副主手丸／徽毒，之ノ、r1－仮IJ及ピ雨側ニ木 ｝＼. ，及 ピ ll.n .g 氏向 ／撃丸及ピ副~丸感染モ亦鑑別的診断ニ
於テ考慮スベキデアノレ。外向＝ヨノレ血行隊符ノ、スデユ存在セル？と染素質ユ於テ非特異性炎症ヲ誘致ス。
非特異性副皐丸炎ノ療法ノ、可及的保存療法デアルベキデアノレ。（河合）
外 園 ヌ； 献 31!) 
陰嚢水腫J鹿置＝就テ {JV. Gerhardt: Beitrag zur Behandlung rler Hy巾okele.χbl.仁
<'hir. Nr. 36. 1932, S. 2159・） 39. 
Winkelman, Bergman, Kirschnerノ諸法＝ヨリ陰髭水腿手術後，血腫7作ツタ H再後シタリスノレ事ガ
アルガ，著者ハ］！）24年来，姑息、的療法ヲ試ミ好結果ヲ得タ。 ＠nチ塗布ノ形式デ， 10%L7 オJレマリン i
溶液ヲ用フルノデアル。
局所麻酔ノ下＝2-3cm ノ長サニ周有爽膜迄達スル切開ヲ加へ，内容液ヲ出シタ後， 10%Lフォル
マリン 1溶液ヲ陰嚢＊脆護内壁ノ各方面＝塗布ス Jレノミデ，皮干組織及ピ皮膚ニ結節縫合ヲナス。 fCl 
シ此；：術式ノ、P中等度迄／簡皐ナyレl塗霊E水』竜／場合ニ用フノレ／力ず好4ヂア口ウト言ヅテヰノレ。（藤原紫）
包室及ビ符頓包董手術＝就テ （L.lJr 




:, 4園）導サl縫合トナシ，之ヲ緊張シテ創縁ヲー封宛（第4,5闘 ag,be, ch, df.）「キヤツトガット」ニ
第 1圏 第 2圃 第 5園
第 4国
第 5園
CIC__ 
テ結節，又ノ、漸次縫合7施ス。
符領包茎＝於テモ践私書ノ、同ーデアJレ。
モシ包皮ノ壊死＝陥レノレ絞権部アルト
キノ、之ヲ切除スノレヲ以テ，手術結果＝
多少ノ獲夏7来スノ、止ムヲ得ナイ。
手術結果ハ何レモ同様エシテ，亀頭
7園寝状ニ蔽7包皮ノ、容易＝前後＝牽
引スノレヰI-7得。只尖形L~ ンヂローム 1
Ir';包皮内業／康範ナノし切除ヲ必要ト
スノしトキ，叉ハ定型的手術ヲナシ得ザ
リシ日寺ノ外ハ，手術結果ノ、頁好デア
Jレ。 (JI＼部）
